
Порядок направления на госпитализацию 
  

 Необходимо наличие направления на госпитализацию (от врача амбу-

латорно-поликлинического учреждения или службы скорой медицинской по-

мощи);  

 при себе иметь паспорт, страховой полис, свидетельство о рождении 

(дети до 14 лет); 

 госпитализация проводится по клиническим показаниям, требующим 

проведения интенсивных методов диагностики и лечения, круглосуточного 

наблюдения, а также по эпидемическим показаниям с целью изоляции боль-

ного; 

 возможно наличие очередности на плановую госпитализацию; 

 госпитализация осуществляется в наиболее оптимальные сроки,  

но не позднее одного месяца со дня получения направления на госпитализа-

цию, с регистрацией даты обращения в установленном порядке; 

 пациент госпитализируется немедленно при состояниях, угрожающих  

его жизни, а также в случаях выявления у него особо опасной инфекции  

(или подозрения на нее); 

 пациент должен быть осмотрен врачом не позднее 30 минут с момента 

обращения, при угрожающих жизни состояниях – незамедлительно. При 

наличии показаний для планового стационарного лечения пациент должен 

быть госпитализирован в течение 2 часов; 

 пациенты могут быть размещены в палатах на 4 места, но не более  

6 мест; 

 часы приема на госпитализацию с 8.00-18.00, при угрожающих жизни 

состояниях — круглосуточно; 

 больные, роженицы и родильницы обеспечиваются лечебным питани-

ем в соответствии с физиологическими нормами, утвержденными Министер-

ством здравоохранения и социального развития Российской Федерации; 

 возможно предоставление индивидуального медицинского поста  

по медицинским показаниям; 

 предоставляется право одному из родителей (усыновителю, опекуну)  

или иному члену семьи по усмотрению родителей (усыновителей, опекунов), 

осуществляющему уход за ребенком, находиться с больным ребенком  

с получением листка временной нетрудоспособности в порядке, установлен-

ном действующим законодательством. 

 

Сроки ожидания медицинской помощи, оказываемой в плановой форме, в 

том числе сроки ожидания оказания медицинской помощи  

в стационарных условиях, проведения отдельных диагностических обследова-

ний и консультаций врачей-специалистов. 

В целях обеспечения прав граждан на получение бесплатной медицин-

ской помощи предельные сроки ожидания составляют: 

приема врачами-терапевтами участковыми, врачами общей практики (се-

мейными врачами), врачами-педиатрами участковыми – не более 24 часов  
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с момента обращения пациента в медицинскую организацию; 

оказания первичной медико-санитарной помощи в неотложной форме – 

не более 2 часов с момента обращения пациента в медицискую организацию; 

проведения консультаций врачей-специалистов (за исключением подо-

зрения на онкологическое заболевание) – не более 14 рабочих дней со дня об-

ращения пациента в медицинскую организацию; 

проведения консультаций врачей-специалистов в случае подозрения  

на онкологическое заболевание – не более 3 рабочих дней со дня обращения 

пациента в медицинскую организацию; 

проведения диагностических инструментальных (рентгенографические 

исследования, включая маммографию, функциональная диагностика, ультра-

звуковые исследования) и лабораторных исследований при оказании первичной 

медико-санитарной помощи – не более 14 рабочих дней со дня назначения ис-

следований (за исключением исследований при подозрении  

на онкологическое заболевание);  

проведения компьютерной томографии (включая однофотонную эмисси-

онную компьютерную томографию), магнитно-резонансной томографии и ан-

гиографии при оказании первичной медико-санитарной помощи  

(за исключением исследований при подозрении на онкологическое заболева-

ние) – не более 14 рабочих дней со дня назначения исследований;  

проведения диагностических инструментальных и лабораторных иссле-

дований в случае подозрения на онкологическое заболевание – не более 7 рабо-

чих дней со дня назначения исследований;  

установления диспансерного наблюдения врача-онколога за пациентом  

с выявленным онкологическим заболеванием – не более 3 рабочих дней  

с момента постановки диагноза онкологического заболевания; 

ожидания оказания специализированной (за исключением высокотехно-

логичной) медицинской помощи, в том числе для лиц, находящихся в стацио-

нарных организациях социального обслуживания –  

не более 14 рабочих дней со дня выдачи лечащим врачом направления  

на госпитализацию, а для пациентов с онкологическими заболеваниями –  

не более 7 рабочих дней с момента гистологической верификации опухоли или  

с момента установления предварительного диагноза заболевания (состояния). 

Территориальные нормативы времени доезда бригад скорой медицинской 

помощи с учетом транспортной доступности, плотности населения, а также 

климатических и географических особенностей Красноярского края составля-

ют: 

время доезда до пациента бригады скорой медицинской помощи при ока-

зании скорой медицинской помощи в экстренной форме в зоне обслуживания, 

находящейся в городских населенных пунктах на расстоянии  

до 20 км от места базирования автомобиля скорой помощи – 20 минут, от 20  

до 40 км – 30 минут, на расстоянии от 40 до 60 км – 40 минут, более 60 км –  

60 и более минут с момента ее вызова; 

время доезда до пациента бригады скорой медицинской помощи  

при оказании скорой медицинской помощи в экстренной форме в сельских 



населенных пунктах на расстоянии до 20 км – 20 минут,  

на расстоянии от 20 до 40 км – 40 минут, на расстоянии от 40 до 60 км –  

50 минут, более 60 км – 70 и более минут с момента ее вызова. 

В случае поступления вызова скорой медицинской помощи  

в неотложной форме на вызов направляется ближайшая свободная общепро-

фильная выездная бригада скорой медицинской помощи при отсутствии вызо-

вов скорой медицинской помощи в экстренной форме. 

 
 


